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 حمایت مادران  ش�اغل برای تغذیه با ش�یر مادر و پرورش کودک
 

تلاش براي ترويج تغذيه با شيرمادر بايد در تمامي سطوح جامعه ادامه يابد. به موازات پذيرش 
روز افزون شيردهي از لحاظ فرهنگي وآگاهي رو به گسترش در مورد فوايد شيرمادر، در محيط 
كار نيز بايد گرايش بيشتري نسبت به تغذيه با شير مادر ايجاد شود. مسئولين بهداشتي و 
همچنين عامه مردم بايد تلاش خود را براي تضمين قانوني حمايت از تغذيه با شير مادر ادامه 
دهند و تغذيه با شير مادر به عنوان يكي از حقوق اوليه به رسميت شناخته شود. تغذيه با شير 
مادر به خاطر مزاياي بي شمار براي تمامي شيرخواران بر هرگونه تغذيه جايگزين ارجح است.
آكادمي طب كودكان آمريكا و نيز سازمان جهاني بهداشت  بر تغذيه انحصاري با شيرمادر در 
6ماه نخس��ت زندگي و تداوم ش��يردهي تا زماني كه مورد تمايل مادر و شيرخوار است  تاكيد 

مي كنند. 

هر چند ش��يردهي در محل كار ممكن اس��ت با موانعي مواجه باش��د اما مادران مي توانند با 
حمايت هاي اجتماعي و قانوني و بويژه كمك هاي علمي و عملي كاركنان بهداشتي درماني 
در مراحل مختلف بارداري، تولد و شيردهي فعاليت شغلي خود را داشته باشند و با آمادگي، 

تغذيه مطلوب شيرخواران را مراعات كنند و به تغذيه و تربيت شيرخوار خود بپردازند. 

نكته مهم آنكه كاركنان بهداشتي درماني الگويي براي مادران هستند و بايستي براي تغذيه 
فرزندان خود با شيرمادر تلاش نمايند و البته بعنوان مادر در محيط كار بايد مورد حمايت قرار 
گيرند تا بتوانند با تجربه مثبت شيردهي و با كسب علم،آگاهي و مهارت كافي كليه مادران را 
براي شروع و تداوم شيردهي در شرايط مختلف از جمله ايجاد توازن بين اشتغال و شيردهي 

كمك كنند. 

عوامل حمايت كننده از تغذيه با شير مادر در محل كار: 
ادامه شيردهي پس از بازگشت به كار اثرات مثبتي در ارتقاء اعتماد بنفس مادران و احساس 
توانمندي در ايفاي نقش و وظايف مادري دارد. مادران چند عامل را ذكر مي كنند  كه گذار از 

مرخصي به اشتغال را آسان تر مي كند. اين عوامل عبارتند از:
 استفاده از مرخصي شيردهي طولاني تر 

 استفاده از مرخصي ساعتي شيردهي
 داشتن كار نيمه وقت 
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 بازگشت ديرتر به كار 
 انجام كارهاي سبك تر 

 عدم اشتغال در شيفت شب 
 نداشتن ساعات كار طولاني 

 مراقب��ت از ش��يرخوار توس��ط يك فرد مطمئ��ن و آموزش دي��ده كه بتواند تغذيه با ش��ير 
دوشيده شده را انجام دهد و از مصرف گول زنك و بطري اجتناب كند.

 مراقبت از شيرخوار در محل كار
 دوشيدن شير در محل كار 

 كافي بودن شير دوشيده شده 
 داشتن وقت كافي براي شيردادن يا دوشيدن پستان 

 وجود محلي تميز و خصوصي براي دوشيدن و ذخيره كردن شير 
 حمايت از مادر شيرده در محل كار )توسط مديريت و همكاران(

 وجود گروه هاي حمايت كننده 
 برنامه كاري انعطاف پذير 

 برنامه هاي آموزش��ي درباره تغذيه با ش��ير مادر براي مادر، اطرافيان، مراقبين كودك و نيز 
كارفرما)از جمله در مورد ضرورت تغذيه با ش��ير مادر، راه هاي افزايش و تداوم تغذيه با ش��ير 
مادر، نحوه كمك به تغذيه مجدد شيرخوار در صورت امتناع از شيرخوردن، نحوه دوشيدن و 
ذخيره كردن شير مادر و مدت آن، پيشگيري از مشكلات پستان و درمان آن، مضرات استفاده 

از بطري و گول زنك و...( 
 حضور نمونه هايي موفق از زنان شيرده 

 حمايت خانواده
 رژيم غذايي مناسب

 افزايش ميزان شيردهي در شب ها و اواخر هفته 

مادراني كه در تلفيق كاركردن و ش��يردادن موفق بودند، تغذيه بيشتر با شير مادر در شب ها 
و اواخ��ر هفت��ه و نيز بهره مندي از حمايت همكاراني كه در ش��يردهي توفيق داش��تند را به 
عنوان عوامل مهم موفقيت خود ذكرمي كنند. همچنين جو مشوق و حمايت كننده محيط كار، 
دسترسي داشتن مادران به شيرخوارشان و يا وجود تسهيلات لازم براي دوشيدن و ذخيره كردن 

شير را توصيه مي كنند.
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موانع تغذيه با شيرمادر در محل كار:
زنان ش��اغل مش��كلات گوناگوني را در مورد تغذيه با ش��ير مادر در محل كار بيان مي كنند كه 

عبارتند از : 
 كوتاه بودن دوره مرخصي زايمان 

 خستگي به علت كار زياد
 ناسازگار بودن اشتغال با تغذيه با شير مادر )مثلا اشتغال در خط توليد(

  احساس نگراني درباره ناكافي بودن شير مادر 
  احساس گناه نسبت به جدا شدن از شيرخوار 

  امتناع شيرخوار از گرفتن پستان 
  مشكل بودن تنظيم اوقات شيردهي 

 نداشتن وقت و يا ناتواني در استفاده از شيردوش 
  كمبود وقت براي دوشيدن پستان در محل كار 

 فقدان يك فرد آگاه براي آموزش استفاده از شيردوش 
  نداشتن فراغت و وقت آزاد 

 تورم و پرخوني پستان 
  تراوش شير از پستان حين كار 

  عفونت پستان 
  نگراني از بيمار شدن

  علاقه به استفاده از شير مصنوعي 
  اصرار اطرافيان به قطع شيردهي 

 عادت كردن شيرخوار به تغذيه با بطري 
  مناسب نبودن محل مراقبت از كودك 

 علاقه به حفظ موقعيت شغلي 
 ناتواني در ايفاي وظايف مختلف 

  واكنش منفي همكاران 

و نيز موارد ديگري از جمله عدم امكان مراقبت از شيرخوار در محل كار، ناكافي بودن حقوق 
دوران مرخصي زايمان و شيردهي، عدم امكان انعطاف پذير كردن ساعت ها و برنامه كار، عدم 

آگاهي كارفرمايان از تغذيه با شير مادر. 
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نقش كاركنان بهداشتي درماني
كاركنان بهداش��تي درماني  بايد با مادراني كه  قصد بازگشت به كار را دارند، مشاوره نموده و 
ايشان را حمايت و راهنمايي كنند. همچنين براي تشكيل گروه هاي حامي مادران تلاش كرده، 
مشاورين شيردهي و انجمن هاي مرتبط را براي ارجاع مادران در صورت لزوم شناسايي كنند.

اين راهنمايي ها مشتمل اند بر: 
1( دادن اطلاعات و دلگرمي درباره تغذيه با شير مادر

 2( تاكيد و توصيه به مادران براي انتخاب شير مادر جهت تغذيه شيرخوار 
3( ارايه اطلاعات درباره اصول و ويژگي هاي تغذيه اي شيرخواران 

4( توصيف راه حل هاي مختلف تداوم تغذيه از پستان و دوشيدن شير پس از بازگشت به كار 
5( ارايه طريق براي دوشيدن و ذخيره كردن شيرمادر و خوراندن به شيرخوار  

علاوه بر آموزش هاي لازم بر اساس دستورالعمل ها براي كليه مادران، نكات كليدي در كمك 
به مادران شاغل و ايجاد آمادگي قبلي در آنان، پيش بيني و حل مشكلاتي كه ممكن است در 

زمان بازگشت به كار با آنها مواجه شوند در مراحل مختلف عبارتند از:
قبل از زايمان : 

در مورد ش��غل و برنامه كاري مادر س��وال كنيد و او را در جهت موفقيت تغذيه با ش��ير مادر 
راهنمايي و تشويق كنيد. ازجمله :

  انتخاب روش مراقبت از كودك با توجه به اولويت ها، نيازهاي كودك، هزينه و راحتي)از جمله 
تصميم گيري در مورد نگهداري كودك در خانه و مراقبت از او توسط مادر بزرگ، پدر يا پرستار 

و يا بردن كودك به محل كار يا مهدكودك و...( 
  استفاده از  مرخصي زايمان و شيردهي 

  اختصاص وقت چاشت و صرف ناهار به منظور دوشيدن شير 
  مذاكره با كارفرما درباره امكان اشتغال به كار پس از زايمان به طور نيمه وقت، وقت شناور يا 

انجام دادن كار در منزل
  بررسي شرايط و امكانات موجود و تعيين محلي براي شير دادن يا دوشيدن شير در محل 

كار 
  در مي��ان گذاش��تن موضوع با زنان ديگري كه تجربه ش��يردهي پس از بازگش��ت به كار را 

داشته اند 
  بررسي راه هاي دوشيدن شير، به كار بردن شيردوش مشترك، خريدن يا اجاره كردن شيردوش 

 مطرح كردن برنامه ها با همسر يا مراقبت كننده بالقوه شيرخوار 
  مطالعه و كسب اطلاع درباره اشتغال و شيردهي 
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در دوران مرخصي زايمان:

  در مراجعات دوره اي مادر و شيرخوار و هر فرصت ديگري مادر را به تداوم شيردهي تشويق 
كنيد. 

  تغذيه انحصاري با شير مادر را تا حداكثر زمان ممكن )پايان 6ماهگي( توصيه كنيد.
  ممنوعيت استفاده از گول زنك و بطري را به منظور تداوم و پايداري توليد شير براي مادر 

شرح دهيد.
  به اطرافيان مادر و مراقبت كنندگان از كودك تاكيد كنيد كه شير دوشيده شده مادر را با فنجان 

به  شيرخوار بدهند.
  با هر گونه تغييري كه در برنامه تغذيه شيرخواران داده مي شود، دانش كارفرمايان را نسبت 

به آن به روز كنيد.
  اطمينان حاصل كنيد كه نحوه مراقبت از شيرخوار مطلوب است و مراقبت كنندگان از كودك 

حامي تغذيه با شير مادر هستند.
 كمك كنيد تا مادر دوشيدن شير را بياموزد.

  به مادر توصيه كنيد با كارفرما مذاكره و سعي نمايد روز بازگشت او به كار، آخرين روز كاري 
هفته با شد.

 بهتر اس��ت يك هفته قبل از بازگشت به كار با فرد مراقبت كننده از كودكش آشنا شده و در 
طول هفته كودك را براي مدت هاي كوتاهي به او بسپارد به طوري كه اولين روز بازگشت به 
كار، اولين روز سپردن طفل به فرد مراقب نباشد بدين ترتيب كودك يك باره با فرد و محيطي 

غريب روبرو نشده و استرس مادر نيز در روزهاي شروع كار كمتر خواهد بود.
 باوركنيد وبه مادر بگوئيد  كه او مي تواند با موفقيت به فرزندش ش��ير بدهد، ازس��وي ديگر 

مادري راكه نيازمند كمك بيشتر است، تشخيص داده و نياز  او را برآورده كنيد.

بازگشت به كار :

در مورد توانايي مادر براي تداوم شيردهي به وي اعتماد بنفس بدهيد. به مادر توصيه كنيد: 
 سعي كند تنش ها را كم كرده و با استراحت كافي از خستگي بپرهيزد.

 پمپ شيردوش، ظرف ذخيره كردن شير و ساير وسايل مورد نياز را آماده استفاده نمايد.
 عكس ش��يرخوار يا پتو يا لباس��ي كه بوي كودك را بدهد همراه داش��ته باشد. زيرا در زمان 

دوشيدن شير به جاري شدن شير كمك خواهد كرد.
 بلافاصله قبل از ترك شيرخوار او را بطور كامل شير دهد و به محض بازگشت به خانه نيز 

اين كار را تكرار كند.
 به مراقب ش��يرخوار تاكيد كند كه از تغذيه كامل وي در زمان نزديك شدن به بازگشت مادر 

خودداري نمايد.
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 در ابتدا براي جلوگيري از پري پستان ها ، هر 3 ساعت يك بار آنها را با دوشيدن تخليه كند.
 مادر بايد بداند كه معمولاً دوشيدن شير پس از هر وعده تغذيه كودك راحت تر است زيرا شير 
به جريان افتاده اس��ت. با دوشيدن  شير در بعد از ظهر شير كمتری نسبت به صبح به دست 
مي آيد و همچنين در اواخر هفته نسبت به روزهای اول هفته ميزان شير دوشيده شده كمتر 

است و اين امر طبيعی است. 
  لباسي بپوشد كه بتواند به آساني دكمه هايش را باز كرده يا آن را بالا بزند.

 شير خوار را مكررا در طول شب و پايان هفته شير دهد و مادر وشيرخوار بيشتر با هم باشند.
 با كاركناني كه حامي هستند و تجربه مثبت شيردهي دارند، درباره تداوم شيردهي مشورت 

كند .
 مشكلات جدي را با كاركنان بهداشتي درماني مطلع از تغذيه با شير مادر  در ميان بگذارد. 

همانط��ور كه ذكر گرديد ارائه دهندگان خدمات بهداش��تي درماني بايد قب��ل از زايمان درباره 
شغل و برنامه كاري مادر سوال كنند. براي توليد شير كافي بايد به مادر تاكيد شود كه تغذيه 
انحصاري با شير خود )تا پايان 6 ماهگی( را طي مدت مرخصي شيردهي كاملا مراعات كند. 
ارائه آموزش هاي تئوري و عملي موثر درباره دوشيدن، ذخيره كردن و آماده كردن شير و تداوم 

شيردهي پس از بازگشت به كار، گذر از مرخصي زايمان و شيردهي به كار را آسان مي كند.
در موارد بس��ياري كارفرمايان و مس��ئولين اداري از موضوع شيردهي اطلاع ندارند. مادر بايد 
قبل از شروع مرخصي زايمان و شيردهي و قطعا قبل از بازگشت به كار، بر اساس قانون ترويج 
تغذيه با شير مادر كشور ، برنامه خود را براي شيردهي با كارفرما در ميان بگذارد. هنگامي كه 
مادر به كار باز مي گردد، اش��تغال وي ممكن اس��ت به صورت تمام وقت، نيمه وقت، به شكل 

ساعات كاري غير ثابت و شناور يا انجام دادن بخشي از كار در منزل باشد.
مادران ممكن اس��ت خواهان بازگش��ت به كار و قبول مسئوليت به صورت تدريجي باشند. 
دراي��ن م��ورد توصيه مي ش��ود ك��ه اگر مادري م��ي خواهد به ط��ور تمام وقت ب��ه كار باز 
گردد براي ش��روع، يك روز مانده به تعطيلات آخر هفته را انتخاب كند. بايد با مس��ئولين 
و كارفرماي��ان ب��راي در نظر گرفتن اوقات آزاد در حين س��اعات كار به منظور ش��يردهي يا 
دوشيدن شير مذاكره شود. مادران شيرده به منظور فراهم كردن فرصت لازم براي دوشيدن 
كامل پس��تان ها ممكن اس��ت به جاي دو فرصت اس��تراحت كوتاه از يك زمان استراحت 

طولاني تر استفاده كنند.
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دوشيدن شير در محل كار 
هدف از  دوش��يدن ش��ير در محل كار حفظ حداكثر س��طح هورمون پرولاكتين، تخليه كامل 
پستان ها و توليد بيشترين مقدار شير است. رسيدن به اين اهداف به مادران كمك مي كند كه 

پس از بازگشت به كار عليرغم دوري از شيرخوار توان بالاي شيردهي را حفظ نمايند.
 هرگاه مادر بيش از4 ساعت از شيرخوار دور باشد، بهتر است شير خود را بدوشد.

 مادراني كه پس��تان هاي ش��ان را به طور منظم مقارن با اوقات تغذيه شيرخوار مي دوشند، 
احتمال اينكه به مدت طولاني تري شيردهي را ادامه دهند، بسيار بيشتر است.

 دوش��يدن ش��ير ضمن فراهم كردن ش��ير براي تغذيه شيرخوار، در پيش��گيري از پرخوني 
پستان ها و احساس ناراحتي مادر بسيار موثر است. معمولا مادران شاغل مشكلات خود پس 
از بازگشت به كار را به صورت مواردي از قبيل تراوش شير از پستان، پرخوني پستان ها، كاهش 

توليد شير... ذكر مي كنند.
 مادران بايد قبل از بازگشت به كار دوشيدن پستان ها را ياد بگيرند. اين اقدام با دوشيدن پستان 
طرف مقابل، در حالي كه شيرخوار مشغول خوردن شير از پستان ديگر است، يا با دوشيدن هر 

دو پستان پس از پايان يافتن تغذيه شيرخوار امكان پذير است.
 زمان مناسب ديگر براي دوشيدن پستان ها صبح زود است مشروط بر آن كه مادر در هنگام 

صبح زودتر بيدار شود، شيرش را بدوشد  و سپس شيرخوار را از پستان ها تغذيه نمايد.
 مادران بايد در س��اعات كار متناس��ب با دفعات شير خوردن شيرخوار به دوشيدن پستان ها 
اق��دام كنند. وقت ناهار فرصت مناس��بي براي اين كار اس��ت ولي مادران باي��د براي خوردن و 

آشاميدن و رفع خستگي نيز وقت كافي داشته باشند.
 مادران براي تس��هيل روند دوش��يدن شير، به يك محل تميز و اختصاصي كه بتوانند در آن 
احساس راحتي و امنيت كنند، نياز دارند. يك اتاق خصوصي يا نيمه خصوصي مكان مناسبي 

است.
 دوشيدن شير بايد در آرامش انجام شود بنابراين بايد وقت كافی برای آن منظور گردد.

 ماساژ ملايم پستان ها قبل از دوشيدن )5-3دقيقه(، ماساژ ملايم نوك پستان به مدت 30 
ثانيه قبل از دوشيدن، فكر كردن به كودك، شنيدن صداي او و يا نگاه كردن به تصوير او هنگام 
دوشيدن، نشستن درخلوت و سكوت و فكر كردن در محيط آرام، صرف مايعات گرم يا مايعات 
نشاط آور مثل آب ميوه محتوي ويتامين ث،  گذاشتن حوله گرم مرطوب روی پستان به مدت 

5 تا 10 دقيقه جهش شير را تسهيل مي كند.
 شستن دست ها قبل از دوشيدن و دست زدن به شيردوش و ساير لوازم ضروري است و لازمه 

آن دسترسي داشتن به يك دستشويي است.
 مادران به يك محل مناس��ب براي ذخيره كردن شير دوشيده شده نيز نياز دارند. به منظور 
جلوگيري از آلودگي، بايس��تي از نگهداري ش��ير در يك يخچال عمومي اجتناب ش��ود. يك 

دستگاه يخچال كوچك يا ظرف محتوي يخ براي اين كار مناسب است.
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 مادران بايد تشويق شوند كه شيرخوار خود را قبل از عزيمت به محل كار، در اولين فرصت 
پس از بازگشت به خانه و به طور مكرر در عصرها ، شب ها و روزهاي آخر هفته به طور كامل 

شير بدهند. 
 در محل كار مادران بايد لباسي بپوشند كه براي شير دادن به شير خوار يا دوشيدن پستان ها 

مناسب باشد، لباس هايي كه به آساني از جلو باز مي شوند يا به سهولت بالا زده مي شوند. 
 مادران ش��اغل بايد بدانند به هر ميزان ش��ير خود را به ش��يرخوار بدهند سودمند تر است. 
مادران را پس از ارائه آموزش هاي لازم درباره راه هاي مختلف تغذيه با شيرمادر ، صرف نظر 
از تصميم نهايي آنان بايد مورد حمايت قرار داد. در صورت امكان بايد شيرخواران را در وقت 
ناهار يا استراحت مادر به محل كار وي برد. البته بهترين كار مراقبت از شيرخوار در محل كار 
است اما همسر، خويشان، دوستان يا هر فرد مراقبت كننده از شيرخوار نيز ممكن است بتوانند 
شيرخوار را نزد مادر ببرند. همچنين مهدكودك هاي خصوصي در نزديكي محل كار مادران 

نيز قابل استفاده است. 
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مادران استحقاق دارند:

 اطلاعات اساس��ي و صحيح را به موقع دريافت كننده، مورد تش��ويق و دلگرمي 
قرارگيرند، مراقبت هاي بهداشتي و كمك هاي عملي به آن ها ارائه شود، دسترسي 
به مش��اوره براي پيشگيري و حل بموقع مشكلات ش��يردهي داشته باشند و  با 

همدلي به صحبت هاي شان گوش دهند.

نياز مادر به حمايت: 
مادران براي موفقيت در امر شيردهي به حمايت همه جانبه از سوي خانواده، دوستان، كاركنان 
بهداشتي درماني، دولت و قوانين، و حمايت در محيط كار و  جامعه و سيستم بهداشتي نياز 
دارند تا بتوانند بر چالش هاي موجود ش��امل اطلاعات نادرست و تبليغات تغذيه مصنوعي 
شيرخواران، ترديدها در باره توانايي شيردهي خود، ايجاد توازن بين شيردهي و اشتغال در 
خارج از منزل، شرايط اضطراري و بحران ها... غلبه كنند. حمايتي كه مادر نياز دارد مي تواند 
از يك حمايت رسمي مثل مراقبت در يك مركز بهداشتي درماني تا حمايتي مثل يك لبخند 
اطمينان بخش از س��وي مادر ديگري باش��د. حمايت هاي لازم از منابع مختلف حرفه اي و 

مردمي بايد تامين شود. 

شواهد مؤثر بودن حمايت ازمادران: 
مرور مطالعات انجام شده در مورد بررسي اثرات حمايت از مادر بر طول مدت تغذيه باشيرمادر 
)اعم از تغذيه انحصاري يا نسبي( و تغذيه انحصاري به تنهايي، نشان داده كه تمام شيوه 
ه��اي مختلف حماي��ت از مادران اعم از حرف��ه اي و مردمي در مجم��وع، طول مدت تغذيه 
باشيرمادر را افزايش داده و نشانگر اثرات مفيد و قابل توجه بر تغذيه شيرخواران با شيرمادر 

به هر روش با بيشترين تاثير بر تغذيه انحصاري با شيرمادر است. 

در ارتباط با تاثير روش هاي بيمارستاني برافزايش ميزان تغذيه انحصاري باشيرمادر، مشاوره 
و ارائه بسته هايي در حمايت از تغذيه باشيرمادر هنگام ترخيص، آموزش كاركنان بيمارستان 

  اقدامات براي موفقیت مادران ش�اغل در تداوم ش�یردهي
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در مديريت شيردهي و ملاقات در منزل نيز بسيار موثر بوده است.

ضرورت حمايت و ترويج تغذيه باشيرمادر:
تغذيه باش��يرمادر بهترين شروع زندگي را براي نوزادان در تمام مناطق مختلف جهان از نظر 
توس��عه يافتگي فراهم مي كند. حتي در كشورهاي توس��عه يافته، عدم تغذيه با شيرمادر با 
افزايش خطر بقاء و سلامت كودكان  مرتبط است. تغذيه مصنوعي با ميزان بالاتر مرگ نوزادان 
همراه اس��ت. ش��روع اوليه و بموقع تغذيه انحصاري با ش��يرمادر مي تواند جان بيش از يك 
ميليون نوزاد را حفظ نمايد. كودكاني كه با ش��يرمادر تغذيه مي ش��وند، از س��لامت و تكامل 
طبيعي برخوردار شده، ميزان هاي مرگ و مير در آنها كمتر و ضريب هوشي آنها بالاتر است.
اثرات مطلوب تغذيه با ش��يرمادر در دوران بزرگسالي نيز در ابتلا كمتر به بيماري هاي مزمن 

ثابت شده است. 

مادران و جامعه نيز از تغذيه ش��يرخواران با ش��يرمادر س��ود مي برند. سرطان پستان در زنان 
شيرده و زناني كه به مدت طولاني تري شير داده اند، كمتر است. شيردهي در تاخير قاعدگي و 
مديريت بارداري سالم و مشكلات كمتر سلامت مادران  و كودكان موثر است. تغذيه انحصاري 
با شيرمادر منجر به كاهش هزينه هاي اقتصادي براي خانواده، جامعه، سيستم بهداشتي و 

محيط زيست مي گردد.

حمايت همه جانبه : 
انواع حمايت هاي مورد نياز مادران براي 
ش��يردهي را با استفاده از 5 حلقه نشان 
مي دهن��د. اين حلقه ها تاثي��رات بالقوه 
عوامل مختل��ف را بر تصميم مادر براي 
تغذيه با شيرمادر و داشتن تجربه مثبت 
شيردهي تشريح مي نمايند. حلقه هاي 

حمايتي عبارتند از :

خانواده و شبكه اجتماعي، مراقبت هاي 
بهداش��تي، محيط كار و اشتغال، دولت و 
قواني��ن ، مقابله با بحران ها، همه زنان را 
كه در دايره مركزي قرار مي گيرند، احاطه 

مي كنند.
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زنان در حلقه مركزي:
زنان نه فقط حمايت را از منابع مختلف دريافت مي كنند، بلكه خود فعالانه حمايت را فراهم 
م��ي كنن��د. زنان نقش كليدي در تم��ام حلقه ها دارند. حمايت ق��وي در حلقه هاي بيروني ، 
قدرت قوي تري در حلقه مركزي ايجاد مي كند كه پرتوي آن به س��اير حلقه هاي حمايتي 
نيز مي رسد. نقش زنان بطور قابل ملاحظه اي وسيع تر و عمومي تر از خانه و خانواده است. 
تقويت اين نقش هاي گس��ترش يافته نياز به شبكه دارد. ش��بكه هاي قوي از سازمان هاي 
حمايت مادر از مادر در سراسر دنيا بوسيله زنان ايجاد شده و نقش حياتي در اين مقوله دارند. 

 خانواده و شبكه اجتماعي:
تمام زنان با افراد خانواده، دوستان و همسايگان خود ارتباط و برخورد متقابل دارند و ارتباطات 
ديگري نيز در جامعه با ديگران برقرار مي كنند. خانواده و شبكه اجتماعي براي زنان برحسب 
فرهنگ، محل زندگي، سطح اجتماعي اقتصادي و فعاليت هاي آنان متفاوت است. خانواده 
حمايت خود را بلافاصله از مادر فراهم نموده و به اين شبكه حمايتي ادامه مي دهد كه بوسيله 
پدر كودك شروع مي شود و شامل ساير نزديكان و منسوبين مي گردد. پدران نقش مستقيمي 

در حمايت از تغذيه با شيرمادر در خانواده و فضاهاي عمومي دارند. 

حمايت از مادر فراتر از حمايت خانواده، ش��امل دوس��تان مادر ، همسايگان و كساني كه مادر 
را در جامعه ملاقات مي كنند گس��ترش مي يابد. اگر جامعه به تغذيه با ش��يرمادر بعنوان يك 
فعاليت طبيعي نگاه نكند، قادرشدن مادر به شيردهي  در چنين موقعيت هايي ممكن است با 
مشكل روبرو شود. حمايت از تغذيه با شيرمادر شامل كمك و تشويق مادر و كودك است كه 
در هرمكان و موقعيتي تاحدممكن با هم باشند. نقش رهبران مذهبي در جلب حمايت از مادران 

حائز اهميت است.

 زنان همچنين تحت تاثير مثبت يا منفي مطالبي هستند كه مي خوانند، ويا از طريق رسانه هاي 
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گروهي مي بينند و مي ش��نوند و در دس��ترس شان قرار مي دهند. يك شبكه اجتماعي قوي 
بوسيله فراهم كردن حمايت هاي مورد نياز مي تواند به حذف اثرات منفي برمادران كمك كند. 
بعلاوه گروه هاي حمايت مادران در جهان گسترش يافته و به شيوه های مختلف در مكان های 
مختلف فعاليت می كنند. در اين گروه ها مادران در كنار يكديگر قرار می گيرند و تجربيات شان را 

به اشتراك می گذارند و در يافتن راه حل برای مشكلات شان به يكديگر كمك می كنند.

 مراقبت هاي بهداشتي 
سيستم مراقبت بهداشتي و كاركنان آن تاثير مستقيم و غيرمستقيم بر تغذيه با شيرمادر دارند. 
اين سيستم تمام كاركنان بهداشتي، كلينك ها، پزشكان و خدمات بستری و سرپايی بيمارستان 
و خدمات تغذيه ای برای مادران و  ش��يرخواران را پس از ترخيص پوش��ش می دهد. كاركنان 
بهداشتي افراد محترم و الگويي براي مادران در جامعه هستند بنابراين آنچه كه آنان  در محل 
كار و در جامعه مي گويند و انجام مي دهند، مي تواند بر رفتارهاي بهداشتي مادران اثر داشته 
باشد. ترويج تغذيه مطلوب شيرخواران در طول هر مرحله از باروري و تولد براي موفقيت و 

قادر ساختن زنان به شيردهي اساسي است. 

بيمارس��تان هاي دوس��تدار كودك حامي و مروج تغذيه با ش��يرمادر هستند. يك بيمارستان 
دوستدار كودك " ده  اقدام برای تغذيه موفق با شير مادر" را اجرا مي كند و همچنين از پذيرش 
نمونه هاي شيرمصنوعي رايگان يا با تخفيف يا هرگونه اقلام  تبليغاتي براي اين محصولات، 
با پيروی از كد بين المللي بازاريابي جانشين شونده هاي شيرمادر خودداری می كنند. تمام 
كاركنان در مورد  تغذيه با ش��ير مادر آموزش مي بينند و عملكرد بيمارس��تان براي اطمينان 
از اجراي ده اقدام ارزيابي مي ش��ود. در اين بيمارس��تانها همه مادران و نوزادان قبل، حين و 
پس از تولد، و همچنين ش��يرخواران زير 2 سال بستري حمايت مي شوند تا بهترين شانس 
را برای تغذيه با ش��ير مادر داشته باش��ند. دهمين اقدام بيمارستان هاي دوستدار كودك نيز 
شامل سيستم های حمايتي وسيع اجتماعي براي مادران است. ميزان تغذيه با شير مادر در 
بين شيرخواران متولد ش��ده در بيمارستان هاي دوستدار كودك نسبت به متولدين در ساير 
بيمارس��تان ها بيشتر اس��ت. علاوه بربيمارستان هاي دوس��تداركودك، لازم است كمك هاي 
عملي و ماهرانه توسط تمامي كاركنان  بهداشتي درماني كه با مادروكودك در تماس هستند 

در اختيار آنان قرار گيرد. 

مادراني كه در بيمارس��تان دوس��تدار كودك زايمان می كنند با احتمال بيشتری تغذيه با شير 
م��ادر را ش��روع مي كنند، اما اگر بخواهند تغذيه انحصاری با ش��ير مادر را ب��رای 6 ماه ادامه 
دهن��د، ب��رای اين تداوم، نياز به حمايت از س��وی اف��رادی مانند ماماها، كاركنان بهداش��تي، 
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 دولت و قوانين 
سياست هاي دولت و قوانين براي حمايت زنان در بسياري از جوانب زندگي مادران از جمله 
ش��يردهي ضروري اس��ت. وقتي كد بين المللي بازاريابي جانشين ش��ونده هاي شيرمادر و 
قطعنامه هاي مرتبط با آن و قوانين ملي از جمله قانون ترويج تغذيه با شيرمادر  اجرا شود، 
امكان شيردهي مادران شاغل تسهيل مي شود و  ضمنا مادران در برابر تاثير سوء آگهي هاي 

تجاري تغذيه مصنوعي كه تغذيه با شيرمادر را تضعيف مي كنند، حفاظت مي شوند. 

در م��ورد كد بين المللي لازم به ذكر اس��ت كه نگراني هاي عم��ده در مورد آثار مخرب تغذيه 
مصنوعي و تبليغ وس��يع جانش��ين شونده هاي ش��ير مادر بوسيله ش��ركت های سازنده و 
كاه��ش انگيزه عمومي براي تغذيه با ش��ير مادر، زنگ خط��ری بود كه منجر به  تصويب كد 
بين المللي بازاريابي جانشين شونده هاي شير مادر در سال  1981 گرديد. هدف كد، حفظ 
و ترويج  تغذيه با ش��ير مادر و فراهم نمودن تغذيه س��الم و ايمن برای ش��يرخواران از طريق 
تنظيم بازاريابی جانشين شونده های شيرمادر است. قطعنامه هاي بعدي مجمع بهداشت 
جهاني كه در جهت شفاف سازي و تقويت كد صادر شده اند، با همان اهميت بايد اجرا شوند. 
يك مشكل عمده كه فقدان انگيزه و مهارت حمايت از مادران براي شيردهي را دامن مي زند، 
رقابت سرمايه گذاري بازاريابي هاي وسيع جانشين شونده هاي شير مادر و ديگر محصولات 
شركت ها است. شعار هوشمندانه، تصاوير قابل توجه، دادن نمونه هاي رايگان و انواع هداياي 
جذاب استفاده مي شود تا مادران، كاركنان بهداشتي درماني و ساير پرسنل را متقاعد سازند 
كه تغذيه با بطري به خوبي تغذيه از پستان مادر است. استراتژي جهاني بر ضرورت  محدود 

مشاورين شيردهی و مش��اورين مردمی 
آم��وزش ديده دارند. در مواردي كه مادران 
از س��وی يك فرد آموزش ديده، حداقل 7 
بار ملاقات، حمايت و مش��اوره می شوند، 
ميزان تغذيه انحصاري با شيرمادر بالاتر 
اس��ت. حمايت از تمام مادران لازم اس��ت 
تا اطمينان حاصل شود كه تغذيه با شير 
مادر به خوبی پيش می رود. نبايد منتظر 

بروز مشكل برای ارائه حمايت شد.  
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كردن شركت های سازنده شيرمصنوعی از بازاريابی وسيع و ترويج محصولات شان از طريق 
پذيرش كد و اجرای آن تاكيد دارند. اما براي نتيجه بخش بودن آن لازم است هر كشور ي كد 
را  به صورت قانون ملي خود اجرا نمايد كه در كشور ما قانون ترويج تغذيه با شيرمادر در سال 
1374 به تصويب مجلس شوراي اسلامي رسيده و در سال 1386 نيز تكميل گرديده است. 
قانون شامل مرخصی زايمان براي تغذيه انحصاری با شيرمادر، امكان استفاده از مرخصی  
ساعتی شيردهی در طول ساعات كار پس از بازگشت مادر به كار، حفظ امنيت شغلي و استفاده 

از مهد كودك است.  

 محيط كار و اشتغال
»هرمادري  ش��اغل محسوب مي شود.«  اين شعار به واقعيت زندگي مادران اشاره دارد. مادر 
بودن به معني مس��ئول بودن براي مراقبت و تامين رفاه كودكان است. اين مسئوليت نياز به 
ص��رف وقت، انرژي و توجه دارد. تغذيه انحصاري ش��يرخواران زير 6 ماه با ش��يرمادر بطور 
متوسط نياز به 11 بار تغذيه در هر 24 ساعت در شب و روز دارد. براي مادران كاهش موقت 
فشار كار در خانه و محل كار سودمند است، چون وقت و انرژي لازم را براي شيردادن  به دست 
مي آورند. ايجاد محيط هاي كار دوستدار مادر و كودك و سياست هاي حفاظت از مادران كه 
فراهم كننده حفاظت كار، مرخصي پس از زايمان و مرخصي س��اعتي ش��يردهي با پرداخت 
حقوق، نگهداري شيرخواران در داخل يا نزديك محل كار مادران، حفاظت از تبعيض و جدول 
كاري قابل تغيير با كار نيمه وقت براي والدين، چارچوب حمايتي لازم را فراهم مي كنند. جلب 
همكاري اتحاديه های كارگری و انجمن های غير دولتي برای گسترش دامنه حمايت از مادران 
به س��اير بخش هايی كه زنان در آنها اش��تغال دارند )مثل بخش خصوصي، كارگران مهاجر، 

كارگران كشاورزی و غيره( ضروري است.

3 ركن حمايت از زنان شيرده در محل كار عبارتنداز :

 تخصيص زمان براي تغذيه طفل با شيرمادر يا دوشيدن شير
  اختصاص مكاني تميز و خلوت و بدون استرس براي امر فوق

  نگرش عمومي مثبت و اولويت دادن به تغذيه با شيرمادر
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 مقابله با بحران ها
وقت��ي كه م��ادر به خاط��ر عوامل خ��ارج از كنترل خود در ش��رايط اس��ترس قرار م��ي گيرد، 
مس��ئوليت هاي وي در قبال فرزندش براي تامين تغذيه و حفظ بقاء او افزايش مي يابد. مادر 
ممكن اس��ت نياز به يافتن مكان امن، غذا و لباس داش��ته باشد و براي برقراري ارتباط با ساير 
افراد خانواده اش، سازمانهاي حمايتي، شبكه و مراجع قانوني و كاركنان بهداشتي درماني نيز 
تلاش كند. در خلال يا حين وقوع بلاياي طبيعي يا در نواحي كه متاثر از جنگ و كشمكش است، 
خانواده ها از خانه ها و جوامع خود آواره مي شوند و در مناطق نا آشنا و غريب سكنا مي گزينند. 
سازمان هاي اجتماعي كه از كودكان و خانواده ها مراقبت مي كنند، مي توانند مادران شيرده را 
از طريق فراهم نمودن آنچه كه  آنان نياز دارند ازجمله : غذاي كافي، آب، و لباس حمايت كنند. 
شيرمادر ممكن است تنها غذاي سالم و ايمن در دسترس براي كودك تحت اين شرايط باشد.

اما متاسفانه غالباً از اولين كمك هاي ارسالي به اين مناطق شير مصنوعي و بطری های تغذيه 
ش��يرخواران است . در مواقع اضطراری استفاده ايمن از تغذيه مصنوعي دشوار بوده و ارجح 
است كه مادران برای شيردهی حمايت شوند. كاركنان سازمان هاي بشردوستانه لازم است در 
زمينه حمايت اساسیِ از مادران شيرده و كمك و تشويق مادران به شيردهي مجدد در مادراني 
كه به هر علت به شيرخواران شان شير نمي دهند، آموزش ببينند. آمادگی تغذيه با شير مادر در 
بحران ها بايد فراهم شود، از جمله اينكه مشاورين شيردهی در دسترس باشند و در موقعيت 

های اضطراری جهت كمك به  امدادگران براي مراقبت از شيرخواران به منطقه اعزام شوند.

از مادران ش��اغل حمايت كنيم تا شروع طلايی زندگی 
يعنی تغذيه با شير مادر را به كودكان خود هديه كنند.


